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［摘　要］　目的　了解遵义市口腔医疗机构医务人员手卫生管理现状，为科学管理手卫生提供依据。方法　２０１４年

１０—１２月采取现场观察及问卷调查的方式对遵义市１２７所口腔医疗机构手卫生管理现状进行调查。结果　遵义

市口腔医疗机构洗手池、水龙头、清洁剂、速干手消毒剂、干手用品配备合格率分别为６０．６３％、１１．０２％、９２．１３％、

２２．０５％、３７．８０％。除清洁剂及洗手池外，遵义市各级口腔医疗机构其他洗手设施配备情况均不乐观。口腔医疗

机构医务人员洗手正确率为３３．０７％（４２／１２７），医院口腔科、综合门诊部、口腔诊所、洁牙店医务人员洗手方法合格

率分别为５０．００％、２３．０８％、２３．５３％、０。结论　遵义市基层口腔医疗机构手卫生设施配备不完善，卫生行政部门

对医务人员手卫生监管不到位，医务人员手卫生相关知识知晓率及手卫生依从性较低。
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　　手卫生是医务人员洗手、卫生手消毒和外科手

消毒的总称，是预防和控制医院感染最重要和经济、

有效的方法［１］。鉴于其重要性，越来越多的管理人

员和研究者致力于研究医务人员手卫生的认知、依

从性等，但研究范围主要在综合医院。口腔科是侵

入性操作较多的科室之一，医务人员常常接触患者

的唾液、血液等，是医院感染的高发科室。各级口腔

医疗机构，尤其是口腔诊所在健康服务中发挥着重

要的作用。因此，本研究以卫生部２００９年的《医务

人员手卫生规范》［２］为依据，自行设计调查表，对遵

义市各级口腔医疗机构的手卫生设施、医务人员洗

手方法等进行调查，现将结果报告如下。

１　对象与方法

１．１　研究对象　共调查遵义市各级口腔医疗机构

１２７个，其中综合医院口腔科４４个，口腔专科医院

２个，综合门诊部１３个，口腔诊所６８个（其中洁牙

店有７个），此数据来源于遵义市各级县、区（市）卫

计局（委）。

１．２　研究方法

１．２．１　现场观察　采用非参与观察法，实地调查遵

义市各级口腔医疗机构手卫生设施配备情况，以及

医务人员目前所掌握的洗手情况。调查人员由医院

感染管理人员、护理专业研究生和口腔专业研究生

组成，由医院感染管理负责人按照《医务人员手卫生

规范》的要求统一培训，考核合格后进行调查。

１．２．２　问卷调查　自行设计调查表，由三部分组

成：第一部分为医疗机构基本情况，包括级别、性质、

类型等；第二部分为洗手设施和卫生手消毒设施配

备情况，具体包括洗手池、水龙头、洗手清洁剂、速干

手消毒剂和干手设备等条目；第三部分为洗手方法

考核条目，包括洗手时机、步骤、时间等。本调查表

咨询了５名从事医院感染的专家，审核的内容效度

（ｃｏｎｔｅｎｔｖａｌｉｄｉｔｙｉｎｄｅｘ，ＣＶＩ）为０．９４，随机选取６所

口腔医疗机构进行预调查，该调查表评定者间信度

范围为０．８７～０．９６，所以该调查表信效度较好，可

以使用。

１．２．３　手卫生设施和洗手方法正确率　手卫生设

施包括洗手设施、卫生手消毒设施和外科手消毒设

施，本研究主要调查洗手和卫生手消毒设施，符合卫

生部２００９年《医务人员手卫生规范》
［２］的定为合格。

１．３　统计学方法　应用ＳＰＳＳ１８．０统计软件进行

统计分析，各级医疗机构间的比较采用多个独立样

本犚×犆列联表资料的χ
２ 检验，以犘≤０．０５为差异

有统计学意义；采用Ｂｏｎｆｅｒｒｏｎｉ调整法作多组间的

两两比较，以犘＜０．０１６７为差异有统计学意义。

２　结果

２．１　洗手设施配备合格率　遵义市口腔医疗机构

洗手池、水龙头、清洁剂、速干手消毒剂、干手用品配

备合格率分别为６０．６３％（７７个）、１１．０２％（１４个）、

９２．１３％ （１１７ 个）、２２．０５％ （２８ 个）、３７．８０％

（４８个）。除清洁剂及洗手池外，遵义市各级口腔医

疗机构其他洗手设施配备情况均不乐观，如水龙头

（非手触式）的合格率仅为１１．０２％。经Ｂｏｎｆｅｒｒｏｎｉ

调整法分析，医院口腔科与综合门诊部间在清洁剂、

速干手消毒剂、干手用品合格率比较，医院口腔科与

口腔诊所间在水龙头、速干手消毒剂合格率比较，综

合门诊部与口腔诊所清洁剂合格率比较，差异均有

统计学意义。见表１。

表１　遵义市口腔医疗机构手卫生设施配备合格情况

犜犪犫犾犲１　ＱｕａｌｉｆｉｅｄｓｔａｔｕｓｏｆＨＨｆａｃｉｌｉｔｉｅｓｉｎｓｔｏｍａｔｏｌｏｇｙｍｅｄｉｃａｌｉｎｓｔｉｔｕｔｉｏｎｓｉｎＺｕｎｙｉ

调查项目
医院口腔科（狀＝４６）

合格数 合格率（％）

综合门诊部（狀＝１３）

合格数 合格率（％）

口腔诊所（狀＝６１）

合格数 合格率（％）

洁牙店（狀＝７）

合格数 合格率（％）
χ
２ 犘

洗手池 ３２ ６９．５７ ６ ４６．１５ ３４ ５５．７４ ５ ７１．４３ ２．９８６ ０．２２５

水龙头 １４ ３０．４３ ０ ０．００ ０ ０．００ ０ ０．００ ２７．７０６ ０．０００

清洁剂 ４６ １００．００ ７ ５３．８５ ６０ ９８．３６ ４ ５７．１４ ３０．５６４ ０．０００

速干手消毒剂 ２３ ５０．００ １ ７．６９ ４ ６．５６ ０ ０．００ ３２．８１１ ０．０００

干手用品 ２５ ５４．３５ １ ７．６９ ２１ ３４．４３ １ １４．２９ ３２．８１１ ０．００４

２．２　医务人员洗手正确率　每个医疗机构现场抽

考１名医务人员进行洗手操作，共抽取１２７名医务

人员，其中能正确按照六步法洗手的医务人员仅占

３３．０７％。各级口腔医疗机构医务人员洗手合格率

比较，差异有统计学意义（χ
２＝９．３４０，犘＝０．００９）；

两两比较发现，医院口腔科与口腔诊所医务人员洗

手合格率差异有统计学意义，其余两组间差异均无

统计学意义。见表２。
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表２　遵义市口腔医疗机构医务人员洗手方法合格情况

犜犪犫犾犲２　ＱｕａｌｉｆｉｅｄｓｔａｔｕｓｏｆＨＣＷｓ’ＨＨｍｅｔｈｏｄｓｉｎｓｔｏｍａ

ｔｏｌｏｇｙｍｅｄｉｃａｌｉｎｓｔｉｔｕｔｉｏｎｓｉｎＺｕｎｙｉ

医疗机构 人数 合格人数 合格率（％）

医院口腔科 ４６ ２３ ５０．００

综合门诊部 １３ ３ ２３．０８

口腔诊所 ６８ １６ ２３．５３

合计 １２７ ４２ ３３．０７

　　：包括洁牙店７名医务人员，无１名手卫生合格

３　讨论

医院感染的病原体主要通过手接触传播，在医

疗行为过程中通过医务人员执行手卫生控制医院感

染是各医院关注的重点。研究［３］报道，医务人员的

手传播病原菌造成医院感染约占３０％。口腔是人

体中多种病原微生物定植数量最多的部位之一，口

腔科人员流动性大，复诊次数多，医务人员可能频繁

接触患者的血液、唾液，且大部分操作均是在口腔内

进行，许多经血传播疾病可通过口腔器械和医务人

员的手造成医源性交叉感染。本组调查发现，遵义

市各级口腔医疗机构手卫生管理现状不容乐观。

手卫生设施是用于洗手和手消毒的设施，包括洗

手池、水龙头、清洁剂、干手用品等［２］，上述设施合理

配置才能为医务人员执行手卫生提供基本的保证［４］。

调查发现，遵义市各级口腔医疗机构基本能按要求合

理配备流动水洗手池，合格率较高，且各级医疗机构

间合格率比较，差异无统计学意义；其他基本设施，如

非触式水龙头、清洁剂、速干手消毒剂及干手用品的

配备则不尽人意，如综合门诊部口腔科及口腔诊所的

非触式水龙头、速干手消毒剂的合格率均＜１０．００％；

综合医院口腔科因其中包含未定级的医院，合格率＜

６０％；另外，医院口腔科、综合门诊部、口腔诊所手卫

生设施配备合格率比较，差异均无统计学意义。

研究［５］发现，有效的洗手可清除手上９９％以上

的各种暂居菌。手卫生意识淡薄、手卫生观念错误、

手卫生设施配备不到位等均可影响医务人员合理而

有效的执行手卫生［６７］。调查发现，遵义市各级口腔

医疗机构医务人员洗手正确率普遍偏低，洁牙店抽

查的医生合格率为０。

针对调查现况，采取如下对策：（１）分级管理，合

理制定标准。遵义市地处西部地区，经济欠发达，口

腔医疗机构类别较多，从三甲口腔专科医院到洁牙

店，发展水平参差不齐，因此各级口腔医疗机构要分

类管理，在保障患者及医务工作者安全的前提下，制

定适合每个级别医疗机构的考核标准，逐步引导完

善；另外，还可开展同级别口腔医疗机构间的评比，

抓示范点，开现场会。（２）严格落实管理责任。各级

口腔医疗机构必须明确手卫生管理的第一责任人为

机构法定代表人或主要负责人，层层履行职责，上下

落实责任，确保洗手和卫生手消毒设施的配备及医

务人员手卫生的执行率，如根据牙椅分布，合理设置

洗手池位置及数量、改善水龙头装置、配备足够数量

的清洁剂和干手用品等，方便医务人员洗手。（３）组

织开展不同层次的人员培训。医务人员手卫生执行

率与相关知识缺乏及自身行为因素密切相关［６７］。

加强医院感染相关知识培训，增强医院感染预防与

控制意识是有效提高医务人员手卫生执行率的重要

措施。各区、县、市卫生局和卫生监督局及贵州省口

腔医疗质量控制中心可根据目前各级医疗机构执行

手卫生存在的主要问题，针对不同层次的人群开展

多种形式培训，如举办面授或网络培训班、现场培训

指导等，以增强医务人员对手卫生重要性的认识，全

面提高医务人员手卫生知识水平。（４）加大手卫生

的监测与检测。卫生行政部门应严格按照《医疗机

构基本标准》、《医务人员手卫生规范》口腔门诊（诊

所）的相关要求，督查各级口腔医疗机构基础硬件设

施建设，定期监测医务人员手部微生物；同时对不合

格的口腔诊所进行整改，取缔无证洁牙店。采取各

种防控措施，加强手卫生监督管理，提高管理水平，

才能达到有效预防和控制医院感染，提高医疗质量，

保证广大人民群众就医安全。
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